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RESUMEN
Introducción: El síndrome visual informático (SVI) es definido por la Asociación
Americana De Optometría (AAO) como un complejo de problemas oculares y de
visión relacionado con las actividades de cerca que se experimentan en relación
con o durante el uso del computador. Objetivo general: Determinar la prevalencia
del síndrome visual informático en los estudiantes de optometría de la universidad
de La Salle mediante el uso del cuestionario del síndrome visual informático (CVSQ) original en español. Métodos: Estudio descriptivo de corte transversal, en el que
se realizó el cuestionario CVS-Q a 30 estudiantes de séptimo y octavo semestre de
la universidad de La Salle en el primer ciclo del 2021; está dividido en 2 partes, la
primera, evaluando factores sociodemográficos y de exposición a dispositivos con
videoterminales (VDT) y la segunda, la frecuencia e intensidad de los signos y
síntomas del SVI. Resultados: La prevalencia del SVI en los estudiantes de séptimo
y octavo semestre de la universidad de La Salle fue de 79.92%. Conclusión: La
prevalencia del síndrome visual informático en estudiantes de séptimo y octavo
semestre de la universidad de La Salle del primer ciclo 2021 se determinó que un
79.92% lo padece, siendo el dolor de cabeza el síntoma más frecuente en el uso de
dispositivos con VDT; la medida preventiva que más aplican los estudiantes es el
uso de lágrimas artificiales y los descansos durante el uso de los dispositivos
electrónicos.
Palabras Clave: Fatiga Visual, Síntomas oculares, Síndrome Visual Informático,
Dispositivos con VDT, síntomas, signos. (Fuente: Decs-Bireme)
Abstract
Introduction: The computer visual syndrome (SVI) is defined by the American
Optometric Association (AAO) as a complex of ocular and vision problems related
to the close activities that are experienced in relation to or during the use of the
computer. Course objective: To determine the prevalence of computer vision
syndrome in optometry students at the University of La Salle by using the original
computer vision syndrome questionnaire (CVS-Q) in Spanish. Methods: Descriptive
cross-sectional study, in which the CVS-Q questionnaire was carried out on 30

students in the seventh and eighth semesters of the University of La Salle in the first
cycle of 2021; It is divided into 2 parts, the first, evaluating sociodemographic factors
and exposure to devices with video terminals (VDT) and the second, the frequency
and intensity of the signs and symptoms of IVS. Results: The prevalence of SVI in
the seventh and eighth semester students of La Salle University was 79.92%.
Conclusion: The prevalence of visual computer syndrome in seventh and eighth
semester students of the University of La Salle in the first cycle 2021 was determined
that 79.92% suffer from it, with headache being the most frequent symptom in the
use of devices with VDT; the preventive measure most applied by students is the
use of artificial tears and breaks during the use of electronic devices.
Key Words: Visual Fatigue, Ocular Symptoms, Visual Computer Syndrome,
Devices with VDT, symptoms, signs. (Source: Decs-Bireme)

INTRODUCCIÓN
Durante el año 2020 el mundo se vio afectado por la presencia del virus SARS-CoV2 (COVID 19) el cual generó una pandemia extensa en diferentes países, logrando
paralizar casi por completo el estilo de vida al que se venía acostumbrado (1,2).
Para minimizar el contagio se estableció el aislamiento por cuarentena, el cual
obligó a todos los trabajadores y estudiantes a implementar el teletrabajo y
telestudio, esto generó una gran transformación, pues el uso de dispositivos
electrónicos en sus diferentes formatos y presentaciones se convirtieron en el único
medio de trabajo, estudio, comunicación y entretenimiento, de esta manera,
produciendo el diferente conjunto de signos y síntomas denominados “síndrome
visual informático” (SVI) o “síndrome visual por computadora” (SVC), o simplemente
“fatiga ocular digital” (3). El síndrome visual del computador es definido por la
Asociación Americana de Optometría (AAO) como un complejo de problemas
oculares y de visión, relacionados con las actividades en la visión de cerca y que se
experimentan en relación con o durante el uso del computador (4). El síndrome de
la visión del computador se basa en esa sintomatología que puede presentar una
persona que haga uso de diferentes dispositivos electrónicos por un lapso de 3
horas o más, estos síntomas son cefalea, visión borrosa, prurito, visión doble,
lagrimeo, dificultad para enfocar con rapidez, ardor ocular, fotofobia, entre otros
(5,6).
Varios estudios lo demuestran, como en el hospital de Sohag en donde aplicaron
un cuestionario de SVI y se obtuvo gran sintomatología de este, teniendo en cuenta
que el riesgo puede estar presente por hacer uso de pantallas digitales por un
mínimo 3 horas (7), al igual que el estudio en la universidad privada de Lima en
2019, donde realizaron la investigación en los estudiantes universitarios de
postgrado, en los resultados informan los dispositivos digitales más usados y la
prevalencia del síndrome (4).
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El SVC afecta a 60 millones de personas y la incidencia es de 1 millón de nuevos
casos por año, lo que conlleva a una disminución en la productividad laboral y de la
calidad de vida (3). A nivel latinoamericano, específicamente un estudio realizado
en el año 2012, en operarios telefónicos en Sao Paulo, Brasil, se reportó una
prevalencia del 54.6% del SVI (8).
En el presente estudio, se aplicó el cuestionario CVS-Q, el cual evalúa los síntomas
oculares y visuales relacionados con el uso de VDT, esta es en una herramienta
valida y confiable para personas expuestas a pantallas de computador (9), por lo
tanto, es importante determinar la prevalencia que está teniendo el SVI en los
estudiantes y trabajadores que se han tenido que adaptar al uso de dispositivos
electrónicos durante varias horas en el día, por ello, el cuestionario se aplicó a
estudiantes de optometría de séptimo y octavo semestre, para poder definir un plan
de acción ante este síndrome.
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OBJETIVO GENERAL
Determinar la prevalencia del síndrome visual informático en los estudiantes
de optometría de la universidad de la Salle mediante el uso del cuestionario
del síndrome visual informático (CVS-Q) original en español.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS
•

Categorizar la sintomatología más frecuentemente relacionada con el uso de
dispositivos electrónicos en esta población.

•

Identificar la frecuencia del síndrome visual informático en el sexo femenino y
masculino.

•

Determinar la medida preventiva que tienen los estudiantes de optometría de
la universidad de la Salle para evitar el síndrome visual informático por el uso
excesivo de los dispositivos electrónicos.
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MATERIALES Y MÉTODOS
Tipo de investigación: El tipo de investigación que se realizó esta establecido
en un estudio de tipo cuantitativo descriptivo de corte transversal.
Población: La población de estudio fueron los 30 estudiantes de séptimo y
octavo semestre de la carrera de optometría en la universidad de La Salle.
Muestra y muestreo: En base a la población de 30 estudiantes de séptimo y
octavo semestre de la carrera de optometría en la universidad de La Salle se
tuvo en cuenta un margen de error del 7%, un nivel de confianza del 95% y
una heterogeneidad del 50%, obteniendo como resultado una muestra total de
27 estudiantes.
Criterios de inclusión:
•

Estudiantes que quieran participar en el estudio.

•

Estudiantes mayores de edad.

•

Encuestas correctamente completadas por los estudiantes.

•

Estudiantes que hagan uso de celular, Tablet o computador.
Criterios de exclusión:

•

Estudiantes que hagan uso de computadoras, celulares o tablets por menos
de una hora.

•

Estudiantes que no firmen el consentimiento informado.
Aspectos Éticos: El registro de datos mediante las encuestas se realizó de
manera anónima, respetando los principios de privacidad y confidencialidad
encontrados en la declaración de Helsinki de la asociación médica mundial.
Así mismo se adjuntó el consentimiento informado (Anexo 1) previo a las
encuestas para la participación voluntaria de los estudiantes de la universidad
de la Salle.
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La recolección de datos se realizó por medio del cuestionario CVS-Q, el cual
fue transcrito por medio del software Google Forms, con el fin de aplicarla de
forma virtual, debido a la pandemia por COVID-19.
Para determinar el síndrome visual informático, se tuvo en cuenta el
cuestionario CVS-Q, “el cual evalúa los síntomas y signos oculares y visuales
relacionados con el uso de dispositivos con VDT, desarrollado por expertos y
siendo bien aceptado por el grupo destinatario, este posee propiedades
psicométricas aceptables: se ajusta al modelo de Rasch y muestra una
adecuada validez y fiabilidad interna. Su sensibilidad y especificidad están por
encima del 70% y consigue una buena repetibilidad tanto para las
puntuaciones obtenidas como para la clasificación o diagnóstico” (9).
El CVS-Q identifica la aparición de cada síntoma en particular y los síntomas
generales (puntuación CVS) en los trabajadores informáticos, de modo que los
resultados se pueden comparar en diferentes momentos y circunstancias (9),
esta encuesta también fue aplicada y validada en la población escolar y
universitaria con éxito, es importante resaltar que es una herramienta valida y
confiable para ser incluida en los exámenes oculares realizados en la atención
regular al paciente y en los ensayos clínicos para el control y seguimiento de
la salud visual de los trabajadores expuestos a pantallas de computadora (9).
El cuestionario se aplicó entre junio de 2010 y 2011 con una prueba piloto para
trabajadores de VDT, en donde fue satisfactoria para determinar el SVI, ya
que, este cuestionario fue diseñado en principio para trabajadores, con el paso
del tiempo se ha venido implementado en estudiantes, así como el estudio
realizado por Fernández D, en estudiantes universitarios de postgrado de una
universidad de Lima en el año 2019 (4), además Meza S et al., adaptó este
cuestionario, pero en estudiantes de secundaria en el año 2019 (10). De
acuerdo con lo anterior, el cuestionario se aplica en nuestra investigación con
el fin de evaluar la prevalencia del SVI en estudiantes de la universidad de La
Salle.
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Este cuestionario cuenta con dos apartados, en el primero se tienen en cuenta
variables

socio

demográficas

y

de

exposición

a

los

dispositivos

con VDT (Anexo 2) y, en la segunda incluye 16 síntomas y signos clínicos que
pueden estar presentes en el síndrome visual informático (Anexo 3), los
resultados de todos los participantes en la encuesta, se analizaron por medio
de Excel; para determinar la prevalencia del SVI se tomaron cada uno de los
signos y síntomas por aparte, en cuanto a la frecuencia se tuvo en cuenta que
nunca es igual a 0, ocasionalmente es igual 1 y, a menudo o siempre es igual
2; la intensidad se manejó como moderado igual 1, e intenso igual 2. De esta
manera se hizo la multiplicación de frecuencia por intensidad, de los datos
obtenidos si eran igual a 0, la severidad también sería igual a 0; si eran igual
a 1 o 2, la severidad sería igual a 1; si eran igual a 4, la severidad sería igual
a 2; por consiguiente, se hace la suma de la severidad de cada uno de los
signos y síntomas de cada participante, teniendo en cuenta que, si el resultado
es igual o mayor a 6, se considera la presencia del SVI.
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RESULTADOS

Como resultado de la investigación se logró encuestar a 30 estudiantes de
optometría de la universidad de La Salle, de los cuales 17 (56.7%) eran de séptimo
semestre y 13 (43.3%) de octavo semestre; 6 (20%) fueron hombres y 24 (80%)
mujeres; se obtuvo un rango de edad entre 18 y 20 años: 11 (36.63%), entre 21 y
23 años: 15 (49.95%) y entre 24 y 26 años: 4 (13.32%). Se determinó también que
21 (69.93%) de ellos hacen uso de corrección visual para corregir miopía: 1 (3.33%),
hipermetropía: 1 (3.33%), astigmatismo miopico: 11 (36.63%) y astigmatismo
hipermetropico: 8 (26.64%). En la tabla 2 se adjuntó el resultado de otras variables.
Gráfica 1. Variables sociodemográficas y de exposición a dispositivos con VDT.

La falta de conocimiento y/o aplicación de alguna medida de descanso cuando se
hace uso de dispositivos con VDT se encuentra en 13.32% de los participantes, las
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medidas que prevalecen son el uso de gotas y tomar descansos durante el uso de
los dispositivos con VDT en un igual porcentaje 14 (46.62%), seguido de mirar
objetos lejanos entre el uso de los dispositivos con VDT 19 (63.27%), como se
puede ver en la Gráfica 1.
De los 30 estudiantes, después de realizar el respectivo análisis de la segunda parte
de la encuesta, haciendo la conversión de los puntajes de cada uno según la
frecuencia e intensidad de la sintomatología, se logró determinar que 24 (79.92%)
tienen el síndrome visual informático y tan solo 6 (19.98%) no lo presentan. No es
posible hacer la especificación de la prevalencia del síndrome en el género
masculino o femenino, ya que como se puede ver en la Tabla 2, fue muy poca la
participación de los hombres en la encuesta, de esta manera no se podría asegurar
en quienes es más frecuente según su género, pero, teniendo en cuenta los rangos
de edad, se pudo observar que es más prevalente entre la edad de 21 y 23 (43.29%)
años.
Tabla 1. Prevalencia del síndrome visual informático en las variables
sociodemográficas.
VARIABLE
Número
Sexo:
Femenino
Masculino
Semestre:
Séptimo
Octavo
Edad:
18-20 años
21-23 años
24-26 años
Miopía:
Si
No
Hipermetropía:
Si
No

SÍNDROME VISUAL INFORMÁTICO
NO
SI
6
24
3
3

21
3

3
3

14
10

3
2
1

8
13
3

1
5

1
23

1
5

1
23
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Astigmatismo
Si
No
Astigmatismo
hipermetropico:
Si
No

miopico:
2
3

9
15

1
5

7
17

En cuanto a los signos y síntomas, como se observa en la Gráfica 2 que indica la
severidad, se puede determinar que el dolor de cabeza 27 (89.91%) es el síntoma
que prevalece en los estudiantes, seguido por 24 (79.92%) el ojo rojo y dejando en
tercer lugar la sequedad ocular con prevalencia de 21 (69.93%).

Gráfica 2. Variables de severidad de sintomatología y signos.
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Gráfica 3. Variables de intensidad de la sintomatología y signos.

Gráfica 4. Variables de frecuencia de la sintomatología y signos.
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Gráfica 5. Síntomas más frecuentes del SVI en los estudiantes que utilizan celular
y computador entre 7 y 10 horas y, no utilizan Tablet.

Gráfica 6. Síntomas más frecuentes del SVI en los estudiantes que utilizan celular
entre 7 y 10 horas, computador entre 1 y 3 horas y no utilizan Tablet.
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Gráfica 7. Síntomas más frecuentes en SVI en los estudiantes que utilizan
computador y celular entre 7 y 10 horas, y Tablet entre 1 y 3 horas.

Gráfica 8. Síntomas más frecuentes en el SVI en los estudiantes que utilizan celular
y computador entre 1 y 3 horas y no utilizan Tablet.

21

Los 10 estudiantes que hacen uso de celular y computador entre 7 y 10 horas al
día, y no utilizan Tablet, indicaron que es más frecuente el dolor de cabeza 9 (90%)
y ojo rojo 9 (90%), seguido del picor 8 (80%) y pesadez de los párpados 8 (80%)
como se puede observar en la figura 1. Por otro lado, 6 estudiantes hacen uso del
celular entre 7 y 10 horas al día, el computador entre 1 y 3 horas al día y no utilizan
Tablet, en la figura 2, denotando que el dolor de cabeza 6 (100%) es el síntoma que
prevalece, y en segundo lugar tenemos la sensibilidad a la luz 4 (66.64%) y el ojo
rojo 4 (66.64%).
En el caso de la figura 3, se obtienen 4 estudiantes que hacen uso de celular y
computador entre 7 y 10 horas al día, y de la Tablet entre 1 y 3 horas al día, se
puede observar que hubo una prevalencia de igual porcentaje (100%) en cuanto al
ardor, sequedad ocular, visión borrosa, sensación de ver peor y dolor de cabeza.
Finalmente, en la figura 4, se hallaron 3 estudiantes que usan celular y computador
entre 1 y 3 horas al día y no utilizan, en ellos se obtiene una prevalencia igual en
cuanto al picor, ojo rojo, pesadez en los párpados y sequedad ocular (100%).
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DISCUSIÓN

En este estudio descriptivo de corte transversal, se logró determinar la prevalencia
de 79.92% del síndrome visual informático en los estudiantes de séptimo y octavo
semestre de la universidad de La Salle primer ciclo 2021; los hallazgos de este
estudio son coherentes con los resultados obtenidos de otros estudios, los cuales
demuestran que los usuarios de computadores tienen una prevalencia superior al
50% de desarrollar el SVI (13) , aspecto que en contraste con este estudio tiene alta
fiabilidad, pues el todos los participantes hacen uso de celular y/o computador entre
1 y 3 horas o más. La prevalencia del SVI también fue objetivo de interés con un
estudio que se realizó en el presente año en estudiantes universitarios de posgrado
el cual reporto una prevalencia del SVI de 62.3% (14) , así mismo, Kumar y Sharma
en el 2020 establecieron la prevalencia del SVI en un 69% en India (15), de igual
manera Canto et al, realizaron un estudio en España en donde su objetivo era
estimar la prevalencia del SVI en estudiante y su relación con elementos
sociodemográficos y ópticos con exposición a dispositivos con VDT en donde la
prevalencia fue de un 76.6% (16).
El estudio se realizó durante el confinamiento de la pandemia por COVID–19, la
cual generó un gran impacto en todos los sectores, uno de estos, fue el sector
educativo, ya que tanto docentes como estudiantes se vieron en la obligación de
implementar las TIC’s para continuar con el proceso de estudio (11). De acuerdo
con lo anterior, gran parte de la población está haciendo uso de dispositivos
electrónicos por lapsos de tiempo bastante largos durante el día desde hace
aproximadamente un año y medio, esto según Becerra C et al, puede suponer
para los trabajadores o estudiantes riesgos para la salud, al tener una exposición
prolongada a este tipo de dispositivos por 6 horas diarias o más (12).
La medida preventiva de descanso que más aplican los estudiantes de optometría
de la Universidad de la Salle es tomar descansos durante el uso de los dispositivos
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con VDT y el uso de gotas oftálmicas en un 46.62%. La fatiga visual para la mayoría
de personas, se soluciona principalmente con el uso de lentes oftálmicos
formulados, siendo completamente ajenos a la realización de pausas activas
visuales (regla 20/20/20), esta regla fue diseñada por el optometrista Jeffrey Anshel
en el año 2007, con el objetivo de evitar la fatiga visual que generan las pantallas
digitales, en esta nos recuerda que cada 20 minutos es aconsejable mirar fuera del
escritorio durante 20 segundos y enfocar algo que se encuentre a unos 6 metros
(20 pies) de esta manera, se consigue relajar la acomodación sostenida en visión
cercana y es una forma efectiva para reducir el estrés visual (17), Reyes N, afirma
que tomar medidas preventivas y terapéuticas de descanso o pausas activas
oculares durante la jornada laboral, puede disminuir dicho riesgo ocular (18), otro
estudio que realizó García et al., en el 2010, indica y confirma que el hábito de
descansar la visión en periodos de tiempo mayores a 20 minutos va a incrementar
la probabilidad de que ocurran síntomas del SVI (19) y por último, Zhaojia et al en
2007, demostró que la duración del uso diario de computador y la falta de periodos
de descanso durante el uso de pantallas de computador estaban asociadas
significativamente con la fatiga visual (20), de acuerdo a lo anterior, todos los
autores coinciden con que es de gran importancia realizar pausas activas visuales
cuando se está expuesto a dispositivos con VDT, en los lapsos de tiempo
establecidos, pues como indica García et al, es menor la eficacia si se hacen en un
periodo de tiempo mayores a los 20 minutos (19), esto demuestra, que en los
estudiantes de optometría de la Universidad de La Salle de séptimo y octavo
semestre, si conocen las medidas preventivas y las aplican, pero no lo hacen de la
manera adecuada, evidenciando esto en la prevalencia que tuvo este síndrome en
la muestra de estudio.

La especificación de la prevalencia del SVI en el género masculino o femenino no
se logró determinar , ya que fue muy poca la participación de los hombres, de los
30 encuestados, tan solo tuvo la participación de 6 hombres, por lo cual, al tener
tanta diferencia entre hombres y mujeres se limita la posibilidad de esclarecer esta
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variable; para este estudio, es importante tener en cuenta que la carrera de
optometría tiene una mayor probabilidad de que sea una carrera seleccionada por
más mujeres que hombres.
En cuanto a la sintomatología, se obtuvieron tres de mayor prevalencia, en primer
lugar, fue el dolor de cabeza en un 89.91% y se relacionó con todos los dispositivos
con VDT, Boadi et al en un estudio en 2021 con una muestra de 139 personas de
un banco en Ghana, describe la prevalencia de factores ergonómicos que estaban
estrechamente vinculados con el SVI y su trabajo frente a los computadores, los
resultados indicaron que el síntoma más común fue el dolor de cabeza con 73.4%
(21), al igual que Iqbal et al en 2021, quien tuvo la participación de 623 estudiantes,
en donde determinó que el dolor de cabeza fue el síntoma que prevaleció en los
estudiantes con SVI en un 46.8% (22), en el mismo año Zalat et al

en su

investigación de prevalencia de SVI determinó que dolor de cabeza fue de 81.2%
(23). El siguiente signo de mayor prevalencia en esta investigación fue el ojo rojo
con el 79.92%, este es uno de los signos que se puede identificar en estos casos
de SVI por la falta de parpadeo que presentan las personas al estar tanto tiempo
frente a la pantalla del computador, pues de la concentración tan grande que hay,
inconscientemente se olvida de seguir hidratando el ojo y por eso se presenta el
enrojecimiento, aspecto que se puede identificar también en el estudio de AlManjouumi et al en el año 2021 en donde al evaluar la prevalencia del SVI entre
estudiantes y empleados, obtienen que el 66.5% presentaron ojo rojo (24) . En tercer
lugar, la sequedad ocular tuvo un 69.93% de prevalencia entre los estudiantes, así
como un estudio realizado en China durante la pandemia por Covid-19 por Li et al,
y otro por Kim S, quienes identifican también una alta prevalencia de la sequedad
ocular en un 69 y 77% (25,26), De acuerdo a lo anterior, la prevalencia de ojo seco
se ha estimado en un 87.5% en donde el mecanismo fisiopatógenico con referencia
al SVI, es por la inestabilidad de la película lagrimal, dada principalmente por una
tasa de parpadeo anormalmente reducida, pues como nos indica Arbalu p et al,
normalmente se debe parpadear entre 12 a 15 veces por minuto, aspecto que no
se cumple durante el uso por tiempo prolongado de dispositivos con VDT, pues se
ha demostrado que delante de una pantalla el parpadeo baja a niveles de 3 por
25

minuto y ni siquiera se produce un cierre de forma completa (27), con lo que se inicia
un círculo vicioso ya que si no se parpadea el ojo se deshidrata, se irrita y pica, es
decir, se inician de manera progresiva los síntomas del síndrome visual informático.
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CONCLUSIÓN

La prevalencia del síndrome visual informático en estudiantes de séptimo y octavo
semestre de la universidad de La Salle del primer ciclo 2021 se determinó que un
79.92% lo padece, siendo el dolor de cabeza el síntoma más frecuente en el uso de
dispositivos con VDT; la medida preventiva que más aplican los estudiantes es el
uso de lágrimas artificiales y los descansos durante el uso de los dispositivos
electrónicos.
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RECOMENDACIONES
En cuanto a la prevalencia del SVI, ya sea en el género masculino o femenino, se
recomienda realizarlo en una mayor y diferente población de estudio, pues la carrera
de optometría son muy pocos los hombres que la estudian, por ende, se puede
tomar en cuenta otro tipo de población con una mayor cantidad de participantes
para poder determinar con mayor exactitud, si el síndrome tiene afinidad con algún
género en específico.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO. (ANEXO 1)

Consentimiento Informado De La Encuesta Sobre El Síndrome Visual
Informático En Estudiantes De Optometría De La Universidad De La Salle
Apreciado estudiante la sallista, el objetivo de este cuestionario es identificar
signos y síntomas clínicos del síndrome visual informático en los estudiantes
de optometría de la universidad de la Salle, como parte de esta investigación
académica. La participación es voluntaria, anónima y al contestar estas
preguntas da su consentimiento de participación. No existen riesgos de
perjuicios o daños para los participantes. Su participación es totalmente
voluntaria y no será obligatoria. Al finalizar la encuesta se les informa a los
participantes sobre su resultado y, por último, se entregará una copia firmada
del documento, si acepta participar en la encuesta.
INSTRUCCIONES:
A continuación, se encontrarán preguntas relacionadas con actividades de
exposición a dispositivos con videoterminales, seguido de ello signos y
síntomas del síndrome visual informático.
Antes de participar en la encuesta tenga en cuenta los siguientes aspectos:
•

Lea cuidadosamente cada afirmación y marque la respuesta según su
situación.

•

Es importante que responda todas las preguntas.

•

Recuerde que no hay preguntas correctas ni incorrectas.
Nombre completo:

Firma:

Número de identificación:

Fecha:

Teléfono:
Correo electrónico:
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CUESTIONARIO DE VARIABLES SOCIODEMOGRÁFICAS Y DE EXPOSICIÓN
A LOS DISPOSITIVOS CON VIDEOTERMINALES. (ANEXO 2)
Por favor, rellene el espacio en blanco o marque con una X lo apropiado en
todas las preguntas
(I) Demografía
Edad: _____ Años
Género: Masculino _____ Femenino ______
Semestre: _______________________________________
(II) Uso de lentes
¿Usted usa lentes con medida?: sí ___ no ___
En caso afirmativo, indique que tipo de lentes:
Anteojos ___
Lentes de contacto ___
¿Por qué utiliza los lentes?
Miopía (dificultad para observar objetos lejanos) ___
Hipermetropía (dificultad para observar objetos cercanos) ___
Astigmatismo (dificultad para enfocar los objetos) ___
(III) Uso de dispositivos con videoterminales
¿Qué tipo de dispositivo informático utiliza?
Señale los dispositivos que tenga del cuadro siguiente:
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Tipo de dispositivo

Señale con una X

Celular
Tablet
Computador portátil

¿Cuántas horas pasa en frente a? Señale con una X

CELULAR
1-3 horas

4-6 horas

7-10 horas

Más de 10
horas

TABLET
1-3 horas

4-6 horas

7-10 horas

Más de 10
horas

COMPUTADOR PORTÁTIL
1-3 horas

4-6 horas

7-10 horas

Más de 10
horas

(IV) Seleccione qué medida preventiva utiliza para el síndrome visual
informático:
Uso de gotas para los ojos ____
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Tomar descansos durante el uso de los dispositivos con VDT (celular,
computador portátil, Tablet) ____
Mirar objetos lejanos entre el uso de los dispositivos con VDT (celular,
computador portátil, Tablet) ____
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CUESTIONARIO DEL SINDROME VISUAL INFORMÁTICO (CVS-Q) ORIGINAL
EN ESPAÑOL. (ANEXO 3)
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